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ANEXO III
PARECER DO PROFESSOR ORIENTADOR 

PARA DESIGNAÇÃO DE DATA PARA A DEFESA DO TCC

Acadêmico: ____________________________________________ Data: ___/___/___ 

Título: _________________________________________________________________

Pelo presente, (   ) autorizo / (   ) não autorizo a designação de Banca Examinadora para o Trabalho de Conclusão de Curso acima referido, pelas razões abaixo: 
______________________________________________________________________

______________________________________________________________________
_____________________________

Professor Orientador

Com conhecimento

Coordenação do Trabalho de Conclusão de Curso: ___________________________

Em virtude do parecer supra, a Coordenação do Curso de Bacharelado em Educação Física da FAMES:
(   ) deixa de designar data para a apresentação oral do trabalho;

(   ) designa o dia _________ às ________ para a apresentação oral do trabalho, com Banca Examinadora a ser composta pelos seguintes professores: 
Presidente, Prof. Orientador: _______________________________________________
Membro, Avaliador: ______________________________________________________

Membro, Avaliador: ______________________________________________________
Santa Maria, ____ de _______________ de 20___.

___________________________________

Profª. Me. Tatiana Valéria Trevisan

Coordenadora do Curso de Educação Física

Faculdade Metodista de Santa Maria
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